PLANILLA INTEGRADA AUTOLIQUIDACION APORTES
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( DATOS GENERALES DEL APORTANTE ) DATOS GENERALES DE LA PLANILLA

TIPO IDENTIFICACION: CEDULA DE CIUDADANIA NUMERO DE IDENTIFICACION: 59681208 | | NUMERO PLANILLA: 4616763535  TIPO DE PLANILLA: LINDEPENDIENTES
NOMBRE O RAZON SOCIAL: ANNY LICETH YALANDA VALENCIA || pERIODO COTIZACION OTROS MES julio ANO 2025 PERIODO COTIZACION SALUD: MES julio ARO 2025
CIUDAD/MUNICIPIO: CALI DEPARTAMENTO: VALLE || DiAS DE MORA. 7
DIRECCION: CR29A3#12B04 TELEFONO: 1111111 11 EECHA PAGO (aaaa/mm/dd): 2025/08/12 NUMERO AUTORIZACION: 9993635374
TIPO APORTANTE: 02-INDEPENDIENTE CLASE APORTANTE: I-INDEPENDIENTE
TIPO EMPRESA: PRIVADA ACTIVIDAD ECONOMICA: Actividades reguladoras y facilitadoras de la act
FORMA DE PRESENTACION: UNICO
APORTANTE EXONERADO PAGO APORTES SALUD, SENA E ICBF (REFORMA TRIBUTARIA): NO

‘ TOTAL APORTES A PENSION

ADMINISTRADORA : APORTES VOLUNTARIOS FSP MORA TOTALES
CODIGO NOMBRE No. COTIZANTES COTIZACION EMPLEADOR COTIZANTE SOLIDARIDAD SUBSISTENCIA COTIZACION FSP APORTES MORA VALOR PAGADO
230301 230301-PORVENIR 1 $ 227.800 $0 $0 $0 $0 $1.100 $0 $ 227.800 $1.100 $ 228.900
[SUBTOTALES: $ 227.800 $1.100 $ 228.900

TOTAL APORTES A SALUD

INCAPACIDAD POR .
ADMINISTRADORA No. ENFERMEDAD LICENCIA MATERNIDAD SALDO A FAVOR LIQUIDACION MORA TOTALES
. COTIZANTES NUMERO NUMERO . VALOR . VALOR
cODIGO NOMBRE AUTORIZAGION VALOR AUTORIZAGION VALOR PLANILLA VALOR COTIZACION ADRES COTIZACION ADRES APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
EPSIC5 EPSIC5-MALLAMAS EPSI 1 $0 $0 $0 $178.000 $0 $ 800 $0 $178.000 $ 800 $0 $178.800
SUBTOTALES: $178.000 $ 800 $0 $178.800

TOTAL APORTES A RIESGOS PROFESIONALES
, ADMINISTRADORA No. coTizalfES , ' INCAPACIDAD IRP SALDO A FAVOR LIQUIDACION TOTALES
cODIGO NOMBRE NUMERO AUTORIZACION VALOR PAGO A OTROS RIESGOS PLANILLA VALOR COTIZACION APORTES MORA DESCUENTO VALOR PAGADO
14-23 14-23-POSITIVA COMPARNIA DE SEGUROS S.A. g $0 $0 $0 $ 7.500 $ 7.500 $100 $0 $ 7.600
SUBTOTALES: $7.500 $ 100 $0 $7.600

LIQUIDACION DETALLADA APORTES

DATOS DEL COTIZANTE NOVEDADES SEGURIDAD SOCIAL PARAFISCALES
% 8 <= PENSION SALUD ARP - CCF SENA ICBF ESAP |MINEDU
IDENTIFICA TIPO | SUBTIPO | SALARIO | TIPO DE SERE: o|Flwuwalaxa | |z 2| w| | O |of | a 5 FSP [PORTES INDICADOR 5 S CENTRO 3
Ne - NOMBRES i SZlo5 z|lujgo<g<o|l v | 9| F|olo|=| £ 30| o ; VIOLUNTARIOS TOTAL O .. |VALOR| TOTAL O TOTAL || IBC TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL | TOTAL
CION COTIZANTE[COTIZANTE| BASICO |SALARIO ZIX|FFFAFD 3| 3| o o023 5 | 3|8 |
Sz 2 ADMIN 2 IBC [COTIZACION TARIFA | \o or | ADMIN @ IBC  |COTIZACION| \ (oed| aporTe | ADMIN 2 IBC DE | ooRTE 2 ADMIN |\ 5 T APORTEAPORTE APORTEAPORTE
SIxl*F a SUBSISTENCIA | SOLIDARIDAD | EMPLEADOR | EMPLEADO | ESPECIAL = = TRABAJO
1 cc YALANDA  INDEPENDIE $ 1.423.500 NO 230301- |30 $ $227.800 $0 $0 $0 $0 Normal $227.800EPSIC5- |30 §  $178.000 $0 $178.00014-23- 30 $ 59681208 | $ 7.500 $0 $0 $0 $0 $0 $0
59681208 [VALENCIA TS o PORVENIR| | 1.423.500 MALLAMA | | 1.423.500 POSITIVA 1.423.500
LICETH PRESTACION S EPSI COMPANI
DE A DE
SERVICIOS SEGUROS
S.A.

2025/08/12 11:09 AM  USUARIO: SOI CC1001026724 PAGINA 1 DE 1



(EFECTTUO LTDA,
NIT: 830.137.993-1

URDEN DE SERUICTOD

. 0S: 9593639437 CpU:r 449129
Ciipnte: 'Joégs,PILﬁ KECAUGD
Eagfa lz/ 1207 106§&;é5
()t
éﬁppt1f1La(1un 556812 g
onbie AHMY L TCETH
ﬁpc}ﬁigo : YRLANDA
E]lﬁf . i[‘}ﬁ
EFU ppcufieuro: o o guunaoglie
UdE‘DNPI 1 38 : éés
1474t nN1tla: 3N
Ee 1000 Pgan 2025768
ugigr TR e 0
t i
Kererencia: J 6( %Ou Uator: 341%.300, 00

Aplica (UHdIuiDHEb varticulares con el
cliente Ligneficiary
(UHUhrvL gste (BCibo, &S €1 upico
soporte valide para stender cualauier
renﬁanacnmn
Pera (PulmﬁmL]UHGL pr sgnt% @sip
[[BC |Lll] '{
SErVicioRic ientefefeuty COm.oU.
wuw.efecty.con.co



